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rКНТoРrКПТeТ МoЧЯeЧ ТoЧКle ьЧ НepТЬЭКre К ЬТЦpКЭoРКЧРlТoЧТЭeТ МerЯТМКle – o ЦeЭoНă ТЦКРТЬЭТМă 
КММeЬТЛТlă ьЧ МКгЮrТ МlТЧТМ ЬЮРeЬЭТЯe şТ МЮ МoЬЭ reНЮЬ. 
 
 Bibliografie 
1. Gilden D., Cohrs R., Mahalingam R., Clinical and molecular pathogenesis of varicella 
virus infection. Viral Immunol. 2003;16(3):243-58. 
2. Gilden D., Cohrs R., Mahalingam R., VZV vasculopathy and postherpetic neuralgia: 
progress and perspective on antiviral therapy. Neurology. 2005 Jan 11;64(1):21-5. 
3. Kuntzer T., Antoine J., Steck A., Clinical features and pathophysiological basis of 
sensory neuronopathies (ganglionopathies). Muscle Nerve. 2004 Sep;30(3):255-68. 
Gastroenterology. 2004 Jun;126(7):1872-83. 
4. Watanabe A., Nakamura K., Morita H., Kusano K., Ohe T., Long QT syndrome. 
Nihon Rinsho, 2005 Jul;63(7):1171-7.  
5.  .,  .,  .,  « »   
    . .    . . 
 1990;90(5):3-8. 
6.  .,      
 ,   HerpeЬ гoЬЭer. . ., 2004; 2: 90-93.  
7.  .,  ё    
     
   / . .  // 
 , 1988; 5: 18-22. 
8.  . . ,      
 / . .   . // ,   ; - . . . - . 




ASPECTELE IMAGISTICE ALE EXOFTALMIEI UNILATERALE 
Aliona Tornea, Elena Cepoida, Valerii Pripa, Tatiana Lupaşco,ăElena Moghildea, 
Svetlana Basova  
CКЭeНrК RКНТoloРТe şТ iЦКРТЬЭТМă meНТМКlă USMF „NТМolКe TeЬЭeЦТ КЧЮ”  
IMSP Spitalul Clinic Republican 
 
Summary 
Imaging in one-eyed exophthalmos 
 Both benign and malign tumors are the most frequent causes of one-eyed exophthalmos, 
being responsible for more than 90% of retrospectively examined cases. Studied group included 
652 patients consulted at the Radiology Department of the PMSI Clinical Republican Hospital. 
Males slightly predomined in the studied group. Conventional X-ray supported by some 
specialized methods was enough for diagnosis of the one-eyed exophthalmos in approximatelly 
2/3 of cases. The rest of patients need more advanced imaging method application, especially 
МoЦpЮЭeН ЭoЦoРrКpСв (Цore ЯКlЮКЛle ТЧ ЭСe pКЭТeЧЭЬ аТЭС ЛoЧeЬ’ КППeМЭТoЧЬ) КЬ аell КЬ ЦКРЧeЭТМ 
reЬoЧКЧМe ТЦКРТЧР (СТРС НТКРЧoЬЭТМ eППТМТeЧМв ТЧ ЭСe ЬoПЭ ЭТЬЬЮeЬ’ КППeМЭТoЧ). 
 
 Rezumat 
 ProМeЬele ЭЮЦorКle ЛeЧТРЧe şТ ЦКlТРЧe МЮprТЧН Мele mai frecvente cauze ale exoftalmiei 
unilaterale, fiind responsabile pentru peste 90% din cazuri examinate retrospectiv. Lotul studiat a 
ТЧМlЮЬ 652 Нe pКМТeЧ Т МoЧЬЮlЭК Т ьЧ ЬeМ ТК RКНТoНТКРЧoЬЭТМ Кl IMSP SpТЭКlЮl ClТЧТМ RepЮЛlТМКЧ, 
МЮ o preНoЦТЧКre ЮşoКră К ЛărЛК Тlor. RКНТoРrКПТК МoЧЯeЧ ТoЧКlă ьЦpreЮЧă МЮ ЦeЭoНele 
rКНТoloРТМe ЬpeМТКle eЬЭe ЬЮПТМТeЧЭă peЧЭrЮ reгolЯКre К МТrМК 2/3 НТЧ МКгЮrТ. ReЬЭЮl pКМТeЧ Тlor 
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ЧeМeЬТЭă eЯКlЮКre МЮ КУЮЭorЮl ЦeЭoНelor ТЦКРТЬЭТМe ЦКТ ЬoПТЬЭТМКЭe, ьЧ ЬpeМТКl ЭoЦoРrКПТe 
computerТгКЭă (ЦКТ ЬeЧЬТЛТlă lК perЬoКЧele МЮ НeЭerЦТЧărТ pКЭoloРТМe oЬoКЬe), preМЮЦ şТ 
ТЧЯeЬЭТРК Тe prТЧ reгoЧКЧ ă ЦКРЧeЭТМă (Кre eПТМКМТЭКЭe ЬporТЭă ьЧ МКг Нe КПeМЭКre К eЬЮЭЮrТlor ЦoТ). 
 
 Actualitatea 
 EбoПЭКlЦТК repreгТЧЭă ЮЧЮl НТЧЭre Мele ЦКТ КlКrЦКЧЭe ЬТЧНroКЦe oПЭКlЦoloРТМe şТ ьЧ 
ЦКУorТЭКЭeК МКгЮrТlor ЬolТМТЭă НТКРЧoЬЭТМКre ЭТЦpЮrТe peЧЭrЮ reКlТгКre МЮ ЬЮММeЬ К ЭrКЭКЦeЧЭЮlЮТ 
reМoЦКЧНКЭ. IЦporЭКЧ К КМeЬЭeТ ЭeЦe peЧЭrЮ ЬЭЮНТЮ şЭТТЧ ТПТМ poКЭe ПТ ТlЮЬЭrКЭă prТЧ ЮrЦăЭorЮl ПКpЭ: 
ьЧ ЛКгК Нe НКЭe PЮЛMeН lК ЦoЦeЧЭЮl КМЭЮКl eбТЬЭă peЬЭe 19.000 Нe КЛЬЭrКМЭe, МКre МoЧ ТЧ 
МЮЯсЧЭЮl „eбopСЭСКlЦoЬ”, ТЧМlЮЬТЯ 1.800 Нe reПerТЧ e lК reЯТЬЭК lТЭerКЭЮrТТ Нe ЬpeМТКlТЭКЭe. 
DТПТМЮlЭКЭeК НТКРЧoЬЭТМЮlЮТ НТПereЧ ТКl eЬЭe leРКЭă МЮ ЮЧ ЧЮЦăr ЦКre Нe ЦКlКНТТ poЬТЛТl ТЦplТМКЭe 
ьЧ proМeЬЮl pКЭoloРТМ, preМЮЦ şТ ЦКЧТПeЬЭКreК lЮТ ЯКrТКЭă Нe lК МКг lК МКг. 
 
 Obiectivele  
AЧКlТгК МКrКМЭerТЬЭТМТlor rКНТoloРТМe Кle eЧЭТЭă Тlor ЧoгoloРТМe prТЧМТpКle reЬpoЧЬКЛТle 
pentru dezvoltarea exoftalmiei unilaterale. 
 
 Materialăşiămetodeă 
Studiul retrospectiЯ К ЦoНТПТМărТlor rКНТoloРТМe НepТЬЭКЭe lК pКМТeЧ ТТ МЮ eбoПЭКlЦТe 
ЮЧТlКЭerКlă НТКРЧoЬЭТМКЭe ЬКЮ МoЧЬЮlЭКЭe ьЧЭre КЧТТ 2001 şТ 2010 ьЧ ЬeМ ТК RКНТoНТКРЧoЬЭТМ Кl IMSP 
SpТЭКlЮl ClТЧТМ RepЮЛlТМКЧ К МЮprТЧЬ 652 Нe МКгЮrТ. IЧЭerЯКlЮl Нe ЯсrЬЭă К ПoЬЭ МЮprТЧЬ ьЧtre 4 ani 
şТ 76 Нe КЧТ. AЦ ьЧreРТЬЭrКЭ o poЧНere ЬporТЭă К pКМТeЧ Тlor Нe Ьeб ЦКЬМЮlТЧ – 356 (54,6%) ьЧ 
МoЦpКrК Тe МЮ 296 (45,4%) Нe ПeЦeТ. SЭЮНТЮl ТЦКРТЬЭТМ eПeМЭЮКЭ К ТЧМlЮЬ rКНТoРrКПТК 
МoЧЯeЧ ТoЧКlă, eПeМЭЮКЭă lК Эo Т pКМТeЧ Т, ЬЮplТЦeЧЭКЭă Нe ЦeЭoНele radiologice speciale, solicitate 
lК 93,4% НТЧ pКМТeЧ Т, preМЮЦ şТ ЦeЭoНele ТЦКРТЬЭТМe ЦКТ ЬoПТЬЭТМКЭe, ТЧМlЮЬТЯ ЭoЦoРrКПТe 
МoЦpЮЭerТгКЭă (CT) – lК 32,9% НТЧ pКМТeЧ Т ТЧЯeЬЭТРК Т şТ ТЧЯeЬЭТРК Тe prТЧ reгoЧКЧ ă ЦКРЧeЭТМă 
(IRM) – eПeМЭЮКЭă lК 9% НТЧ ЛolЧКЯТ ТЧЯeЬЭТРК Т. DТКРЧoЬЭТМЮl НeПТЧТЭТЯ К ПoЬЭ НepТЬЭКЭ 
poЬЭoperКЭorТЮ. SЮplТЦeЧЭКr lК ЬЭЮНТЮ prКМЭТМ К ПoЬЭ eбerМТЭКЭă МăЮЭКre ьЧ ЛКгК Нe НКЭe PЮЛMeН МЮ 
formula exophthalmos AND (imaging[Title] OR "X ray"[Title] OR radiological[Title] OR 
"magnetic resonance imКРТЧР"ДTТЭleЖ OR "МoЦpЮЭeН ЭoЦoРrКpСв"ДTТЭleЖ) şТ lТЦТЭКre ЭТЦp Нe 10 
КЧТ НТЧ ЦoЦeЧЭЮl МăЮЭărТТ, МКre К reЭЮrЧКЭ 72 Нe КrЭТМole, 29 НТЧ МКre КЮ ПoЬЭ РăЬТЭe releЯКЧЭe. 
 
 Rezultateăşiădiscu ii 
EбoПЭКlЦТК repreгТЧЭă proЭrЮгТe pКЭoloРТМă К РloЛЮlЮТ oМЮlКr. Proptoza este termenul 
КlЭerЧКЭТЯ peЧЭrЮ „eбoПЭКlЦТe”. ÎЧ opТЧТК lЮТ EpЬЭeТЧ O. МoЧЬТНeră Мă ЧЮЦКТ МКгЮrТ Нe propЭoгă 
peЬЭe 18 ЦЦ poЭ ПТ НeПТЧТЭe МК „eбoПЭКlЦТe” Д1Ж. Al Т КЮЭorТ, МК HeЧНerЬoЧ J. (1994) ЮЭТlТгeКгă 
МЮЯсЧЭЮl „eбoПЭКlЦТe” prepoЧНereЧЭ peЧЭrЮ НeЬМrТereК propЭoгeТ lК pКМТeЧ ТТ МЮ pКЭoloРТe 
eЧНoМrТЧoloРТМă, ьЧ prТЦЮl rсЧН К РlКЧНeТ ЭТroТНe Д2Ж. DeoКreМe КЦ КleЬ peЧЭrЮ ЬЭЮНТЮl МКгЮrТle 
eбoПЭКlЦТeТ ЮЧТlКЭerКle, pКЭoloРТТle eЧНoМrТЧoloРТМe, МКre Нe oЛТМeТ proЯoКМă eбoПЭКlЦТe 
ЛТlКЭerКlă, prКМЭТМ lТpЬeЬМ lК pКМТeЧ ТТ eбКЦТЧК Т. EбoПЭКlЦТe ЮЧТlКЭerКlă eЬЭe ьЧ ЦКУorТЭКЭeК 
МКгЮrТlor proЯoМКЭă Нe ЭЮЦorТle ЛeЧТРЧe şТ ЦКlТРЧe К orЛТЭeТ ЬКЮ ЬЭrЮМЭЮrТlor КЧКЭoЦТМe УЮбЭКpЮЬe. 
AЬЭПel, lЮсЧН ьЧ МoЧЬТНerК Тe ЯКrТeЭКЭeК ЬЭrЮМЭЮrТlor КЧКЭoЦТМe poЭeЧ ТКl ТЧЭereЬКЭe ьЧ proces 
pКЭoloРТМ, ЦКЧКРeЦeЧЭЮl eбoПЭКlЦТeТ Нe oЛТМeТ ЬolТМТЭă МolКЛorКre ЦЮlЭТНТЬМТplТЧКră Д3Ж. AporЭЮl 
ТЦКРТЬЭТМ ьЧ МoЧНЮТЭК pКМТeЧ Тlor eЯКlЮК Т eЬЭe ЮЧЮl ЦКУor: orТМe eЧЭТЭКЭe ЧoгoloРТМă ьЧ МКЮгă 
ЬolТМТЭă o КЛorНКre ЭerКpeЮЭТМă ЬКЮ МСТrЮrРТМКlă ТЧНТЯТНЮКlă.  
SТЦoЧ G. eЭ Кl. Д3Ж КЮ propЮЬ ЬТЬЭeЦ Нe МКrКМЭerТгКre ТЦКРТЬЭТМă prТЧ ЭoЦoРrКПТe 
МoЦpЮЭerТгКЭă şТ ТЧЯeЬЭТРК Тe prТЧ reгoЧКЧ ă ЦКРЧeЭТМă К ПorЦК ТЮЧТlor pКЭoloРТМe, МКre proЯoКМă 
eбoПЭКlЦТe, МoЧПorЦ 5 pКrКЦeЭrТ: loМКlТгКre, МoЧ ТЧЮЭЮl, pКrЭТМЮlКrТЭă Тle eЬЮЭЮrТlor ЦoТ, 
pКrЭТМЮlКrТЭă Тle eЬЮЭЮlЮТ oЬoЬ şТ ЦoНТПТМărТle КЬoМТКЭe.  
LoМКlТгКre eЬЭe ТЧНepeЧНeЧЭă Нe ЦeЭoНă ТЦКРТЬЭТМă ТЦpleЦeЧЭКЭă şТ МoreЬpЮЧНe 
ЬЭrЮМЭЮrТlor КЧКЭoЦТМe КПeМЭКЭe. DeЧЬТЭКЭeК eЬЭe НeЭerЦТЧКЭă ьЧ МoЦpКrК Тe МЮ НeЧЬТЭКЭeК 
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ЬЮЛЬЭКЧ eТ МeЧЮşТТ Кle МreТerЮlЮТ. EЯКlЮКreК МoЧ ТЧЮЭЮlЮТ prТЧ ЭoЦoРrКПТe МoЦpЮЭerТгКЭă poКЭe 
determina densitatea lui (iso-, hiper- ЬКЮ СТpoНeЧЬă), preгeЧ К КerЮlЮТ, МКlМТПТМКreК, МСТЬЭЮrТ 
oЦoРeЧe, ЧТЯelЮl Нe lТМСТН. AЬoМТere eбКЦТЧărТТ МЮ МoЧЭrКЬЭ МЮ ЬЭЮНТЮl ЭoЦoРrafic permite 
НeЭerЦТЧКreК КМЮЦЮlărТТ ЬЮЛЬЭКЧ eТ Нe МoЧЭrКЬЭ lК ЧТЯelЮl proМeЬЮlЮТ pКЭoloРТМ. AЬЭПel Нe 
СТperНeЧЬТЭКЭe eЬЭe МКrКМЭerТЬЭТМă ьЧ ЬpeМТКl peЧЭrЮ proМeЬele Нe ЯolЮЦ ЛТЧe ЯКЬМЮlКrТгКЭe (ЭЮЦorТ 
ЦКlТРЧe, ТЧПlКЦК Тe КМЮЭă). IЧЯeЬЭТРК Тe prТЧ reгoЧКЧ ă ЦКРЧeЭТМă perЦТЭe НeЭerЦТЧКre ТЬo-, hipo- 
ЬКЮ СТperНeЧЬТЭă ТТ ьЧ reРТЦЮrТle T1 şТ T2, МКrКМЭerЮl oЦoРeЧ ЬКЮ СeЭeroРeЧ Кl proМeЬЮlЮТ 
pКЭoloРТМ ьЧ T1 şТ T2, ЦoНТПТМКreК НeЧЬТЭă ТТ ьЧ ЬЭЮНТЮl МЮ МoЧЭrКЬЭ, ЧТЯelЮl Нe lТМСТН, preгeЧ К 
aerului, lipsa de flux sКЧРЮТЧ. eЬЮЭЮrТle ЦoТ Ьe МКrКМЭerТгeКгă ьЧ ЦoНЮl ЮrЦăЭor: МoЧПТРЮrКreК 
(reРЮlКЭă/ ЧereРЮlКЭă), ЦКrРТЧeК (МlКr НelТЦТЭКЭă, ЧeМlКră), rКporЭЮl МЮ eЬЮЭЮrТle ЦoТ КНТКМeЧ Т. 
SЭЮНТЮlЮТ eЬЮЭЮlЮТ oЬoЬ preЬЮpЮЧe preМТгКreК ЮrЦăЭorТlor pКrКЦeЭrТ: preгeЧ К eroziilor/ 
deЬЭrЮМ ТТlor oЬoКЬe, reЦoНelКre, СТperoЬЭoгă, ЦКlПorЦК ТТle МoЧРeЧТЭКle Д3Ж.  
MoНТПТМărТle КЬoМТКЭe НeЬМrТЮ ЬМСТЦЛărТle pКЭoloРТМe ЬpeМТПТМe Кle ЧerЯТlor, eЬЮЭЮrТlor 
ЦoТ, oЬЮlЮТ, ЬТЧЮЬЮrТlor pКrКЧКгКle Д3Ж. Se КpreМТКгă КПeМЭКreК perТЧeЮrКlă şТ ЦoНТПicarea 
ЭrКТeМЭЮlЮТ ЧerЯТlor. Se НeЭerЦТЧă НТlКЭКreК ЯeЧeТ oПЭКlЦТМe ЬЮperТoКre, КЭroПТК ЦЮşМСТЮlЮТ oМЮlКr 
eбЭerЧ, ЦoНТПТМărТle eЬЮЭЮlЮТ РrăЬoЬ, КММeЧЭЮКreК МoЧЭЮrЮrТlor „ьЧ МerМ”, preМЮЦ şТ ЦoНТПТМărТle 
deЬЭrЮМЭТЯe ьЧ eЬЮЭЮrТle ЦoТ. ÎЧ ЦoНТПТМărТle КЬoМТate ale structurilor osoase cele mai importante 
ьЧ plКЧ НТКРЧoЬЭТМ ЬЮЧЭ НТlКЭКreК / ьЧРЮЬЭКreК orТПТМТТlor КЧКЭoЦТМe, ТЦplТМКreК perТoЬЭЮlЮТ ьЧ 
proМeЬ pКЭoloРТМ, eбЭТЧНereК perТНЮrКlă, ьЧreРТЬЭrКreК pКЭЭerЧЮlЮТ „РroЮЧН РlКЬЬ”, „ЬЮЧЛЮrЬЭ”, 
„НЮЦЛЛell”. ÎЧ eЯКlЮКreК ЬТЧЮЬЮrТlor pКrКЧКгКle eЬЭe ТЦporЭКЧЭă eбМlЮНereК opКМТЭă ТТ ьЧ proТeМ ТК 
ЬТЧЮЬЮlЮТ şТ eЯeЧЭЮКlă НeЬЭrЮМțТК pere Тlor ЬТЧЮгКlТ. 
ÎЧ eЯКlЮКre  rКНТoРrКПТeТ МoЧЯeЧ ТoЧКle КЬoМТКЭe ЬКЮ ЧЮ МЮ ЦeЭoНele ЬpeМТКle Ьe ЮЭТlТгeКгă 
criteriile similare cu cele deЦoЧЬЭrКЭe peЧЭrЮ ЭoЦoРrКПТe МoЦpЮЭerТгКЭă, ТЧсЧН МoЧЭ Нe lТЦТЭărТle 
ТЧereЧЭe К ЦeЭoНelor rКНТoloРТМe МlКЬТМe ьЧ МoЦpКrК Тe МЮ ЭoЦoРrКПТe МoЦpЮЭerТгКЭă 
(ЬeЧЬТЛТlТЭКЭeК şТ ЬpeМТПТМТЭКЭeК reНЮЬe). 
SЭЮНТЮl SТЦoЧ G. eЭ Кl. Д3Ж К repКrЭТгКЭ pКМТeЧ ТТ МoЧПorЦ ЦoНТПТМărТlor ТЦКРТЬЭТМe 
МКrКМЭerТЬЭТМe peЧЭrЮ proМeЬele pКЭoloРТМe ЛeЧТРЧe şТ ЦКlТРЧe. PeЧЭrЮ ЭЮЦorТle eбЭeЧЬТЯe eЬЭe 
МКrКМЭerТЬЭТМă ьЧloМЮТreК eЬЮЭЮlЮТ РrКЬ perТorЛТЭКl şТ КПeМЭКreК ЦЮşМСТЮlЮТ oМЮlКr eбЭerЧ. SeЦЧele 
imagistice asociate cu procesele patoloРТМe ЦКlТРЧe МЮprТЧН: ПorЦК ТreРЮlКră, ЦКrРТЧeК ЧeМlКră, 
proРreЬТК pe lсЧРă ЬЭrЮМЭЮrТle КЧКЭoЦТМe orЛТЭКre ЧorЦКle, НeгЯolЭКre perТЧeЮrКlă şТ eroгТТ oЬoКЬe. 
SМСТЦЛărТle pКЭoloРТМe ЛeЧТРЧe Ьe МКrКМЭerТгeКгă prТЧ ПorЦă oЯКlă, СТperoЬЭoгe, СТperТЧЭeЧЬТЭКЭeК 
ьЧ reРТЦЮl T2, СТper- sau hipoНeЧЬТЭКЭe lК CT. ÎЧ ЬМСТЦЛ, peЧЭrЮ ЦoНТПТМărТle pКЭoloРТМe 
ТЧПlКЦКЭorТТ eЬЭe МКrКМЭerТЬЭТМă ТЦplТМКreК eЬЮЭЮlЮТ РrăЬoЬ perТorЛТЭКl, КЮ o ПorЦă ЧereРЮlКЭă şТ 
marginile neclare. Datele oferite de studiul nostru au demonstrat moНТПТМărТle pКЭoloРТМe ЬТЦТlКre 
celor sus-ЦeЧ ТoЧКЭe. 
ÎЧ ЬЭЮНТЮl ЧoЬЭrЮ ЭЮЦorТle ЧerЯЮlЮТ opЭТМ, ьЧ ЬpeМТКl ЦeЧТЧРТoЦЮl şТ РlТoЦЮl, repreгТЧЭă 















Figura 1. Meningiom: 
radТoРrКПТe МoЧЯeЧ ТoЧКlă 
Figura 2. Meningiom: CT 
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EбКЦeЧЮl rКНТoloРТМ МoЧЯeЧ ТoЧКl НeЭerЦТЧă ЦărТreК РăЮrТТ opЭТМe, ЦКУorКreК şТ 
НeПorЦКreК orЛТЭeТ, eПТlКreК pere Тlor РăЮrТТ opЭТМe Нe МăЭre ЧeЮrТЧoЦ, НeЬeorТ КЬoМТКЭă МЮ 
СТperoЬЭoгК oЬЮlЮТ ЬПeЧoТН. ÎЧ МКгЮrТ КЯКЧЬКЭe Ьe НeЭerЦТЧă şТ МoЦplТМК ТТ Нestructive ale oaselor 
juxtapuse.  
TЮЦorТle РlКЧНelor lКМrТЦКle şТ ЬКМЮlЮТ lКМrТЦКl КЮ ПoЬЭ НТКРЧoЬЭТМКЭe lК 16% pКМТeЧ Т. 
TЮЦorТle ЦКlТРЧe, КproКpe ьЧ 2/3 МКгЮrТ ЬeМЮЧНКre (ЦeЭКЬЭКЭТМe), КЮ ПoЬЭ НepТЬЭКЭe lК 21,9% 
pКМТeЧ Т şТ Ь-au manifeЬЭКЭ prТЧ ЦoНТПТМărТ НesЭrЮМЭТЯe КЯКЧЬКЭe ьЧ proТeМ ТК orЛТЭeТ. SЭКНТКlТгКreК 
rКНТoloРТМă Ьe ЛКгeКгă pe eбЭeЧЬТЮЧe loМКlă К proМeЬЮlЮТ ЭЮЦorКl.  
OЬЭeoЦЮl К ПoЬЭ НТКРЧoЬЭТМКЭ lК 4,4% pКМТeЧ Т. De oЛТМeТ proЯТЧe НТЧ pereЭele ЬТЧЮЬЮrТlor 
paranazale, cel mai frecvent – din partea sinusului frontal, mai rar – etmoidal, maxilar sau 
ЬПeЧoТНКl. Se preгТЧЭă МК o ПorЦК ТЮЧe МЮ НeЧЬТЭКЭe oЬoКЬă, МКre ьЧloМЮТeşЭe ЬКЮ НeПorЦeКгă 
ЬЭrЮМЭЮrТle oЬoКЬe ЧorЦКle. MКlТРЧТгКreК eЬЭe o МoЦplТМК Тe rКră, МК şТ НeЬЭrЮМțТТle oЬoКЬe 
asociate. 
Neurofibromul ReМФlТЧСКЮЬeЧ (FТРЮrК 3) eЬЭe o pКЭoloРТe МoЧРeЧТЭКlă МКre proНЮМe 
КЬТЦeЭrТК МrКЧТКЧă, НeПeМЭe lКМЮЧКre ЧeЭ НelТЦТЭКЭe, НeЬЭrЮМțТК ЬКЮ ЦărТreК НТЦeЧЬТЮЧТlor РăЮrТТ 
ЧerЯЮlЮТ opЭТМ, ПorЦКreК ЧoНЮlТlor НТЧ eЬЮЭe ЦoТ ТЧЭrКorЛТЭКr (4%). ToЦoРrКПТК МoЦpЮЭerТгКЭă 
ЬКЮ ТЧЯeЬЭТРК Тe prТЧ reгoЧКЧ ă ЦКРЧeЭТМă ЬЮЧЭ МЮ ЦЮlЭ ЦКТ ЬeЧЬТЛТle ьЧ НТКРЧoЬЭТМКreК 















HeЦКЧРТoЦЮl repreгТЧЭă o КlЭă ПorЦК ТЮЧe Нe ЯolЮЦ МoЧРeЧТЭКlă, МКre Ьe МoЦplТМă ЮЧeorТ 
МЮ eбoПЭКlЦТe (3,1%). AМeКЬЭă pКЭoloРТe Ьe ЦКЧТПeЬЭă prТЧЭr-o ЦărТre ЮЧТПorЦă К orЛТЭeТ, НТlКЭКreК 
ПКЧЭeТ ЬПeЧoТНКle şТ КЧРТolТ ТТ. UlЭТЦЮl ЬeЦЧ ТЦКРТЬЭТМ eЬЭe pКЭoРЧoЦoЧТМ peЧЭrЮ КМeКЬЭă eЧЭТЭКЭe 
ЧoгoloРТМă. EбЭreЦ Нe rКr, МoЧПorЦ НКЭelor lТЭerКЭЮrТТ, Ьe poКЭe КЬoМТК şТ ЦКУorКreК orТПТМТЮlЮТ 
ЧerЯЮlЮТ opЭТМ. SЭЮНТЮl КЧРТoРrКПТМ, Нe oЛТМeТ CT МЮ МoЧЭrКЬЭ, МoЧПТrЦă НТКРЧoЬЭТМЮl preЬЮpЮЬ 
radiologic sau prin intermediul tomografiei simple. 
Restul patologiilor congenitale ca meningocel, chist congenital, colesteatomul, chist 
НerЦoТН Ьe ьЧЭсlЧeЬМ ьЧ ЦКТ pЮ ТЧ Нe 1% НТЧ МКгЮrТ ПТeМКre. MeЧТЧРoМel repreгТЧЭă СerЧТК 
ЦeЧТЧРoМereЛrКlă, МКre ТЧЯКНeКгă orЛТЭК şТ proНЮМe eбoПЭКlЦТe prТЧ НeСТЬМeЧ К oКЬelor ПroЧЭКle. 
Se poate asocia hipertelorism. Chisturile congeЧТЭКle ЬЮЧЭ Нe oЛТМeТ КЬoМТКЭe МЮ ЦТМroПЭКlЦ şТ 
reНЮМere ьЧ НТЦeЧЬТЮЧТ К ПorКЦeЧЮlЮТ ЧerЯЮlЮТ opЭТМ. ÎЧ МКг Нe МСТЬЭ НerЦoТН Ьe НeЭerЦТЧă ЮЧ 
НeПeМЭ МlКr НelТЦТЭКЭ Пără НeЬЭrЮРereК МorЭТМКleТ КНТКМeЧЭe. ÎЧ МСТЬЭ poЭ ПТ ьЧМКНrК Т МoЦpoЧeЧ ТТ 
СТperНeЧşТ МК НТЧ ТТ ЬКЮ КlЭe rЮНТЦeЧЭe oЬoКЬe. ColeЬЭeКЭoЦЮl Ьe НeгЯolЭă Нe oЛТМeТ ьЧ КpropТereК 
ЬТЧЮЬЮrТle КerТeЧe Нe ПК ă, Ьe loМКlТгeКгă ьЧ oЬ şТ eЬЮЭЮl perТoЬЭКl. PoКЭe КrăЭК МК ЮЧ НeПeМЭ МЮ 
ЦКrРТЧТle ЧeЭ НelТЦТЭКЭe şТ КЬЭПel poКЭe ЬТЦЮlК ЮЧ ЬТЧЮЬ pКrКЧКгКl КЬТЦeЭrТc [4].  
CЮ o ТЧМТНeЧ ă ЦКТ reНЮЬă КЮ ПoЬЭ НТКРЧoЬЭТМКЭe КlЭe ЭЮЦorТ ЛeЧТРЧe şТ ЦКlТРЧe МК МloroЦ, 
РrКЧЮloЦ eoгТЧoПТlТМ, plКЬЦoМТЭoЦ, reЭТЧoЛlКЬЭoЦ, МoleЬЭeКЭoЦ (FТРЮrК 4) (pсЧă lК 2%). 
GrКЧЮloЦЮl eoгТЧoПТlТМ eЬЭe ЦКТ ПreМЯeЧЭ НТКРЧoЬЭТМКЭ lК pКМТeЧ ТТ ЭТЧerТ, pсЧă lК 35 Нe КЧТ. 
RКНТoloРТМ Ьe НeЭerЦТЧă ЮЧ НeПeМЭ polТМТМlТМ МЮ МoЧЭЮr ЧeЭ. EЬЭe rКr ЯТгЮКlТгКЭă СТperoЬЭoгă 
Figura 3. Neurofibrom: 
rКНТoРrКПТe МoЧЯeЧ ТoЧКlă 
Figura 4. Colesteatom: 
rКНТoРrКПТe МoЧЯeЧ ТoЧКlă 
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reКМЭТЯă. MoНТПТМărТle poЬЭЭrКЮЦКЭТМe ТЧМlЮЬТЯ СeЦКЭoМelЮl КЮ ПoЬЭ НeЭerЦТЧКЭe lК 9% НТЧ 
pКМТeЧ ТТ ТЧЯeЬЭТРК Т. ÎЧ plКЧ НТКРЧoЬЭТМ eЬЭe ТЦporЭКЧЭă МoЧПТrЦКre КЧКЦЧeЬЭТМă К ЭrКЮЦКЭТЬЦЮlЮТ 
orЛТЭКr. MoНТПТМărТle poЬЭЭrКЮЦКЭТМe poЭ ПТ eбЭreЦ Нe ЯКrТКЭe, НКr Нe reРЮlă Ьe КЬoМТКгă МЮ 
ЬМСТЦЛărТle pКЭoloРТМe МoreЬpЮЧгăЭorТТ ьЧ ЬЭrЮМЭЮrТle КЧКЭoЦТМe КНТКМeЧЭe. HeЦКЭoМelЮl Ьe 
ЦКЧТПeЬЭă МК o opКМТПТere oЦoРeЧă, МКre poКЭe ПТ КЬoМТКЭă МЮ eroНКreК ЬКЮ КЭroПТereК ЬЭrЮМЭЮrТlor 
oЬoКЬe. MЮМoМelЮl (Мel ЦКТ НeЬ МЮ orТРТЧe НТЧ ЬТЧЮЬЮl ПroЧЭКl) К ПoЬЭ НeЭerЦТЧКЭ lК 3,2% pКМТeЧ Т. 
RКНТoloРТМ Нe oЛТМeТ Ьe ЯТгЮКlТгeКгă МК o ПorЦК ТЮЧe Нe ЯolЮЦ eбpКЧЬТЯă extraorbitară, care 
poКЭe proНЮМe eroгТК pere Тlor orЛТЭКrТ. ÎЧ ЦКУorТЭКЭeК МКгЮrТlor Ьe НeгЯolЭă ьЧ ЮrЦК oЛЬЭrЮМ ТeТ 
МăТlor Нe eбМre Тe НТЧ ЬТЧЮЬЮrТle ПroЧЭКle, ЦЮlЭ ЦКТ rКr – НТЧ Мele eЭЦoТНКle şТ ЦКбТlКre. 
TЮЦorТle ЦКlТРЧe poЭ prТЦКre şТ ЬeМЮЧНКre, ПТТЧН МoЧЬeМТЧ К ЦeЭКЬЭКгărТТ. SКrМoКЦele 
repreгТЧЭă ПorЦele Мele ЦКТ ПreМЯeЧЭe Нe МКЧМer, ЮrЦКЭe Нe МКЧМerЮl РlКЧНelor ЬКЮ МăТlor 
lКМrТЦКle, plКЬЦoМТЭoЦ, reЭТЧoЛlКЬЭoЦ, ЭЮЦorТle eЬЮЭЮlЮТ ЧerЯoЬ, ЦeЭКЬЭКгele МКЧМerЮlЮТ 
pЮlЦoЧКr şТ eЬoПКРТКЧ/ РКЬЭrТМ.  
 
 Concluzii 
Studiul eПeМЭЮКЭ К НeЦoЧЬЭrКЭ ПКpЭЮl Мă ЭЮЦorТle ЛeЧТРЧe şТ ЦКlТРЧe Кle orЛТЭeТ, preМЮЦ şТ 
ЬЭrЮМЭЮrТlor КЧКЭoЦТМe УЮбЭКpЮЬe ЬЮЧЭ МКЮгele eЭТoloРТМe prТЧМТpКle ьЧ НeгЯolЭКre К eбoПЭКlЦТeТ 
ЮЧТlКЭerКle. AlЭe МКЮгe ПreМЯeЧЭe МЮprТЧН МoЧЬeМТЧ ele ЭrКЮЦКЭТЬЦЮlЮТ orЛТЭКr şТ ЦКlПorЦК ТТ 
МoЧРeЧТЭКle. RКНТoРrКПТК МoЧЯeЧ ТoЧКlă, ЮЧeorТ ьЦpreЮЧă МЮ ЦeЭoНele ЬpeМТКle, eЬЭe ЬЮПТМТeЧЭă 
peЧЭrЮ НТКРЧoЬЭТМКre МoreМЭă К 2/3 НТЧ МКгЮrТ Нe eбoПЭКlЦТe ЮЧТlКЭerКlă. ToЦoРrКПТК 
МoЦpЮЭerТгКЭă eЬЭe ТЦporЭКЧЭă ьЧ eЯКlЮКreК ЦoНТПТМărТlor pКЭologice la nivelul sistemului osos, 
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